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相关 研 究 进 展 ［Ｊ］．中 国 护 理 管 理，２０１６，１６ （１０）：
１３８０－１３８４．
集束化护理在骨科预防压力性损伤的应用
中国人民解放军第九五医院骨二科 （莆田３５１１００）　詹国锋　黄伟斌　翁剑花　薛水兰
　　美国国家压疮专家咨询组 （Ｎａｔｉｏｎａｌ　Ｐｒｅｓｓｕｒｅ　Ｕｌｃｅｒ　Ａｄ－
ｃｉｓｏｒｙ　Ｐａｎｅｌ，ＮＰＵＡＰ）声明将压疮即压力性溃疡更名为压
力性损伤，联合定义压力性损伤为：皮肤和皮下组织的局限
性损伤，通常发生在骨隆突处，压疮的发生是多种因素共同
作用的结果，凡是存在活动能力、移动能力减退或丧失，和
组织耐受性降低的患者都是压疮的高危人群［１］，因此明确压
力性损伤发生的危险因素，给予针对性的管理，是有效预防
和治疗压力性损伤的前提。集束化护理干预由美国卫生保健
质量改进研究所于２００１年首先提出，是一种能够协助医务
人员尽可能为患者提供优化医疗护理服务的新理念，是针对
某种难治的临床疾病或特定患者群实施一系列有循证基础的
干预措施和保健措施［２］。骨科收治患者高龄、肢体制动、疼
痛、使用医疗器具等造成生活自理能力差。针对骨科患者特
点提出集束化护理干预，现报告如下。
１　资料与方法
１．１　一般资料：将２０１６年１２月至２０１７年３月我科收治的
２５０例患者纳入对照组，男１０９例，女１４１例，年龄３９～８８
岁，平均 （６６．６６±１１．１６）岁。２０１７年３月至２０１７年８月
入院的２５０例纳入观察组，男１１８例，女１３２例，年龄２８～
９２岁，平均 （６４．１２±１２．０５）岁。纳入标准：１）年龄≥１８
岁；２）入院Ｂｒａｄｅｎ评分≤１６分；３）闭合性骨折；４）入院
时皮肤完好；５）患者或者家属签订知情同意书。排除标准：
１）严重低蛋白水肿者 （蛋白低于３０ｇ／Ｌ，伴水肿症状）；
２）意识不清；３）精神障碍者。两组患者性别、年龄、文化
程度等差异均无统计学意义 （Ｐ＞０．０５），具有可比性。
１．２　方法：对照组患者接受常规压疮预防措施，主要内容
包括入科时常规护理查体，采用Ｂｒａｄｅｎ压疮风险评估，日
常皮肤护理，每２ｈ翻身１次，床单整理，做好饮食的健康
教育和指导，以及关注患者的大小便管理。观察组采用集束
化护理策略：１）科室成立集束化护理管理小组，由护士长
担任小组组长，明确护理工作人员工作职责，通过查阅国内
外文献，回顾分析科室高危因素及人群特点，定期对护理人
员进行培训，尤其是压力性损伤的新进展内容，提升护理人
员的业务水平。２）制定预防压力性损伤护理质量考核标准，
依托医院伤口护理小组制定护理规范、工作流程和预防压力
性损伤的基本操作，每名组员之间实施互相监督，由组长对
组员进行考核，尤其是翻身技巧的护理操作考核，对于检查
后出现的护理质量问题，及时指导管床护士提高预防压力性
损伤的操作技巧，并列入护理绩效考评。３）明确压力性损
伤分期标准根据２０１６年４月１３日ＮＰＵＡＰ提出的标准，将
压力性损伤分期为骨隆突处和医疗器械处，其中骨隆突处分
为１期、２期、３期、４期和两种特殊分期 （不可分期和深
部组织损伤期），医疗器械处分为黏膜压力性损伤和医疗器
械相关性压力性损伤。４）采用护理措施：①体位转换方面
鼓励患者转动体位，定时每２ｈ翻身１次；②减少摩擦力和
剪切力：根据个性化选择适宜的床和床垫，保持床单位干
燥、整洁；使用便盆时，尽可能抬起臀部，避免擦伤皮肤；
移动患者时注意技巧；床头摇起≤３０度，时间尽可能短，
小于半小时；使用减压用具如软枕、水垫，尤其是新兴敷
料，如泡沫敷料、安普贴、赛肤润等局部皮肤使用油膏类保
护。③保证营养：监测饮食摄入和排出，保证合适的热量和
蛋白质的摄入。④重视严重患者：对于Ｂｒａｄｅｎ评分低于１１
分的患者，床边悬挂防压力性损伤警示牌标识，并上报医院
伤口护理小组，必要时提交护理会诊申请，伤口护理小组成
员到床旁指导及监督预防压力性损伤的落实情况。
１．３　观察指标：１）压力性损伤的发生率。２）患者或陪护
者对预防压力性损伤措施知识掌握程度。３）患者在护理过
程中的舒适度。
１．４　统计学方法：采用ＳＰＳＳ　１９．０统计学软件处理。计量
资料以均数±标准差表示，采用ｔ检验，计数资料采用χ２
检验，Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。
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